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   The concentration of Cefbuperazone (CBPZ) was determined in the prostatic tissue and 
serum of 23 patients with benign prostatic hypertrophy.One or 2 of CBPZ was injected intra-
venously prior to transurethral prostatectomy. The mean CBPZ level in prostatic tissue and tissue 
/serum ratio at 1 hour was 17.4±7.2 pg/g (28.9±9.1%) in 10 patients administered 1 g of CBPZ, 
and 34.7±1C.2lig/g (35.7±13.2%) in 13 patients administered 2 g of CBPZ. Serum and prostatic 
tissue CBPZ levels responded satisfactorily to the dose of CBPZ. Weights of resected prostatic 
tissue were not correlated to the tissue CBPZ level. 
Judging from the inhibitory concentration of CBPZ (minimum inhibitory concentration 80), 
the prostatic tissue CBPZ level was sufficient against pathogenic bacteria, particularly E. coli, 
K. pneumoiae and P. mirabilis for a relatively long time. For this reason CBPZ is u very useful 
drug for treatment of bacterial prostatitis and postoperative infection of prostate.

































CBPZ静 注1時 間 後 の 血 清中 濃 度 は1g投 与 群 で
は,61.3±17.1μglml(mean±S.D.),2g投与 群 で
は,100.5±2i.Optg/mlであ った(Fig.1).前立腺 組
織内濃度 はlg投 与 群 で17.4±7.2μ9/9.29投与 群






































































































Fig.2.CBPZ投与 量 別 の 前立 腺 組 織 内濃 度
前立 腺組 織 内濃 度 い ずれ も,2g投 与 群 が1g投 与 群
の約2倍 の値 を 示 し,有 意 差 を 認 めた(p〈0.OO1).各
群 の 前 立腺 組 織 内濃 度 と血 清 中濃 度 の 比(T/Sratio)
を も とめ る と19投 与 群 で,28.9±9・1%(mean±
S.D.),29投与 群 で,35,7±13・2%で,29投与 群 で































































Table1.CBPZlg投 与時 の血 清 お よび 前立 腺
組織 内濃 度(投 与111寺間 後)
朝告者 症例数 術式 血清中濃度 組織内濃度 対血清比
(μ9!mD(μ9/9)(%)
赤沢 ら4)4恥 骨上 式.52ρ4±4.915.7土3・930・0土6,0
自験例10〒UR-P61,3±1ア.117.4土7.228.9±9.1
〔mean±S.D,)
や や 高値 で あ った が,対 血 清 中 濃 度 比に つ い ては,ほ
ぼ 同 等 の値 を示 した.TUR・Pに よる前 立腺 組 織採 取
の場 合,1)電 気 凝 固 に よる薬 剤 へ の影 響,2)潅 流 液
また は震 盈 操作 に よ る薬 剤 の 拡 散,3)細片 化 に よる組
織液 の漏 出 な どの 問 題 が あ り,開 放 性 手術 に よる組 織
採取 に比 ぺ,組 織 内濃 度や 対 血 清濃 度 比 の値 が不 正 確
に な りや す い との 説15)があ る一方,手 術 法 の違 いに よ
りこれ らの 値 に有 意 差 を 認 め なか った との 報 告二・6)も
あ り意 見 の分 か れ る とこ ろで あ る.組 織採 取 方 法 の違
い に よる,組 織 内濃 度 に 対 す る影 響 に つ いて,CBPZ
に よる検 討 は,現 在 の と こ ろ症例 数 が 少 な いた め,明
確 な結 論 を 出す の は 困難 で あ り,今 後 多症 例 にわ た る
検討 が 必 要 と思わ れ る.
三 品 ら7)は,経 直 腸的 超 音 波 断 層法 に よる推定 前 立
腺 重 量 が 大 き い もの ほ ど,組 織 内移 行 度 が低 下 した と
報告 して い るが,最 近 の摘 出 前立 腺 重 量 と組 織 内濃 度
につ いて の他 の 報告2・e・9)をみ る と,特 に一 定 の傾 向は
認 め な い との意 見 が 多 く,わ れ わ れ の 結果 も同様 で あ
った.
細 菌性 前 立 腺 炎 の起 炎 菌 につ い て は,グ ラ ム陰 性桿
菌 が 大 半 でE.cotiがもっ と も多 くK.Pneumoniaeや
P・mirabilisが次 いで 多 い と言 わ れ て い る16),ま た 前
立 腺 術 後 の 感染 症 の 原因 菌 も,グ ラ ム陰 性 桿菌 が ほ
と ん ど とさ れ て い る17).今回 われ わ れ が 測 定 した,
CBPZの 前 立 腺組 織 内濃 度 をCBPZの 新 薬 シ ソポ ジ
ウムで 報 告 され たi8J臨 床 分 離 株 に 対 す るMI(】80
と比 較 してみ た(Fig.5).E.coli,K.Pneumoniae,
P.mirabilisとS.ノaecalisを除 くStrePtococcussp.に
おけ るMIC80は,1.56pg!ml以下 に あ り,CBPZ
lg投 与 で も十 分 に 阻 止 し得 る有 効 濃 度が 得 られ る.
一 方 ,Serratia,Citrobacter,EnterobacterなどのMIC
80は12.5μg/mlにあ り,1g投 与 で は ,こ れ をわ
ず か に 上 回 る濃 度 で あ り,2g投 与 が 必要 であ る と思
わ れ る.わ れ わ れ はCBPZ静 注1時 間後 の 前立 腺 組
織 内濃 度に つ い て しか 検討 しなか った が,赤 沢 ら4)の
検 討 で は・CBPZlg投 与 で も前 立腺 組 織 内濃 度8.8
μglgが,4時 間 以 上 維持 され た と して い る.し た が














































木論文 の要 旨は,第35回 日本 化学療法学会総会 で発表 し
た.
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